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EPS Surd

CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

S,

EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S.A en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios
en Salud denominado EPS SURA

CERTIFICA

Que CARLOS ARTURO ARIZA ARIZA identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 72345012 est4 registrado(a) en el PBS
EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERQC DE IDENTIFICACION CC 72345012

NOMBRES Y APELLIDOS CARLOS ARTURO ARIZA ARIZA

TIPO DE AFILIADO SEGUNDO COTIZANTE

PARENTESCO CONYUGE ;

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/07/2019

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 73

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ARO 47

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacidn: 18/01/2021

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S A

Medellin, Antioquiz, Colombia. Lineas de Atencion Barranguilla 319 7901, Bogotd 489 7941, Cali 380 8941, Medellin 448 4115

Linea Nacional 018000 519 519

WWw.epssura.com
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
; PORVENIR S.A.
En su condicién de administradora del
FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT GG-’J‘.?.?'*{-.EUB-B

- CERTIFICA QUE:

CARLOS ARTURO ARIZA ARIZA, identificado(a) con Cédula de Ciudadania 72.345.012, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir desde el 01 de mayo de
20086.

La presente certificacion se expide el 18 de enero de 2021.

Cordialmente,

Gerente de Clientes

ﬂ\’f
WS
Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en reallzar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que desea
cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

dors de Fondos da Penslonss y Cesantlas 5.4, - Nik. 800,144.331-3 ; Eilial de VA P55
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Medellin, 08 de abril de 2021

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A..

CERTIFICA:

Que CARLOS ARTURO ARIZA ARIZA idantificado(a) con cédula de ciudadania 72345012 registra en nuestra base de
datos como trabajador(a) independiente.

A continuacion se relacionan los datos de |a afiliacién:
Fecha inicio cobertura: 08/04/2021 Fecha fin cobertura: 31H12/2021

INFORMACION DEL CONTRATANTE

DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA N880102018

ACTIVIDAD ECONOMICA:

1751201 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA EN GENERAL, INCLUYE MINISTERIOS,
ORGANOS, ORGANISMOS Y DEPENDENCIAS ADMINISTRATIVAS EN LOS NIVELES CENTRAL, REGIONAL Y LOCAL

CLASE DE RIESGO: 1 PORCENTAJE DE COTIZACION: 0,522%

CENTRO DE TRABAJO: 0000000001 - TRABAJADORES INDEPENDIENTES

CLASE: 1 PORCENTAJE: 0,522% TIPO COTIZANTE: INDEPENDIENTE CON CONTRATO DE PRESTAGION DE
’ SERVICIOS SUPERIOR A UN MES
ACTIVIDAD ECONOMICA CENTRO DE TRABAJO:

1751201 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRAGION PUBLICA EN GENERAL, INCLUYE MINISTERIOS,
A MINISTRATIVAS EN LOS NIVELES CENTHAL, REGIONAL Y LOCAL

INFORMACION DEL CONTRATISTA

ACTIVIDAD ECONOMICA: _
1751201 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES EJECUTIVAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA EN GENERAL, INCLUYE MINISTERIOS,
ORGANOS, ORGANISMOS Y DEPENDENCIAS ADMINISTRATIVAS EN LOS NIVELES CENTRAL, REGIONAL Y LOCAL

CODIGO DE ACTIVIDAD: 1751201
CLASE DE RIESGO: 1 PORCENTAJE DE COTIZACION: 0,522%

Su pago lo debe realizar con riesgo 1 (0,522 %), teniendo en cuenta lo siguiente:

Artieulo 11, Decreto 723 de 2013: Cotlzacién y Page: La cotizacion se realizaré teniendo en cuenta el mayor riesgo entre:

1. La clase de riesgo del centro de trabajo de la entidad o institucion.
2. El propio de |a actividad ejecutada por el contratista.
Pardgrafo 1: Cuando las entidades o Instituciones no tengan centros de trabajo se tomard la actividad principal o Institucicon.

Si desea validar que este cerlificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacion agui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacion valido por un
mes:C723450122109851962

Atentamente,

'r/.(’ ‘.f’_w g
Direccidn de Afiliaciones y Recaudos

Esle certificado tiene validez para ofectos de atiiacion del trabajador a SEGURDS DE VIDA SLURAMERICANA 5.A. asi como para su desaliliacion
Impertanta: La Infarmacién contenida en esta cenllicado puede sar validada an cualguler momanto por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A.

Esale carificado fue generado con la informacion raglstrada en la base de datos al: 08/04/2021 2.26 FM

Diroccion 1P: 181.58.85.151, 188.143.41.21, 172,16.42 57
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